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RESUMEN 
OBJETIVOS: Comparar la morbilidad y el tipo de morbilidad materna 
severa entre las mujeres sometidas a parto por cesárea electiva y el parto 
vaginal.    
                    
MATERIAL Y MÉTODO: Se realizó un estudio observacional, analítico, 
de cohortes retrospectivas, que evaluó 460 gestantes distribuidas en dos 
grupos, grupo I (230 gestantes sometidas a cesárea electiva) y el grupo II 
(230 gestantes sometidas a parto vaginal).  
 
RESULTADOS: La edad promedio en el grupo I fue 27,92 ± 7,67 y en el 
grupo II 28,91 ± 6,52 años de edad (p > 0,05); la paridad promedio en el 
grupo I fue 2,05 ± 1,21 y en el grupo II fue 2,25 ± 1,08 (p < 0,05); la edad 
gestacional al momento del parto promedio fue 39,29 ± 1,45 semanas y en 
el grupo II fue 39,75 ± 1,71 semanas (p < 0,01). Con respecto a la 
morbilidad materna severa post parto, se observó que la histerectomía 
estuvo presente en el grupo I en el 1,30% y en el grupo II 0,43% (p > 0,05); 
el shock hemorrágico en el grupo I 5,65% y en el grupo II 1,74% (p < 0,05); 
la presencia de transfusiones sanguíneas en el grupo I 9,13% y en el grupo II 
3,91% (p < 0,05); las complicaciones anestésicas estuvieron presentes en el 
grupo I en 2,61% y en el grupo II en 0% (p < 0,05), la infección puerperal 
en el grupo I y II fue 1,74% y 5,22% respectivamente (p < 0,05) y la ruptura 
uterina en el grupo I 0,43% y en el grupo II 0% (p > 0,05).  
 
CONCLUSIONES: El shock hemorrágico, las transfusiones sanguíneas, 
las complicaciones anestésicas y la infección puerperal resultaron estar 
asociados al tipo de parto.  
PALABRAS CLAVES: Operación cesárea, parto vaginal, morbilidad 
materna severa. 
 
 
ABSTRACT 
 
OBJECTIVES: To compare morbidity and type of severe maternal 
morbidity among women undergoing elective cesarean delivery and vaginal 
delivery.                 
MATERIALS AND METHODS: An observational, analytical, 
retrospective cohort study, which evaluated 460 pregnant women divided 
into two groups: group I (230 pregnant women undergoing elective cesarean 
section) and group II (230 pregnant women undergoing vaginal delivery). 
RESULTS: The mean age in group I was 27.92 ± 7.67 and in group II 
28.91 ± 6.52 years old (p> 0.05), average parity in group I was 2, 05 ± 1.21 
and in group II was 2.25 ± 1.08 (p <0.05), gestational age at delivery was 
39.29 ± 1.45 average weeks in group II was 39 , 75 ± 1.71 weeks (p <0.01). 
With regard to severe postpartum maternal morbidity was observed that 
hysterectomy was present in group I at 1.30% and 0.43% in group II (p> 
0.05), hemorrhagic shock in the group I 5.65% and 1.74% in group II (p 
<0.05), the presence of blood transfusions in group I 9.13% and 3.91% in 
group II (p <0.05 ) anesthetic complications were present in 2.61% group I 
and group II in 0% (p <0.05), puerperal infection in group I and II was 
1.74% and 5.22 % respectively (p <0.05) and uterine rupture in group I and 
0.43% in group II 0% (p> 0.05). 
CONCLUSIONS: Hemorrhagic shock, blood transfusions, anesthetic 
complications and puerperal infection were found to be associated with type 
of delivery. 
KEYWORDS: Cesarean section, vaginal delivery, severe maternal 
morbidity. 
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